
Candidature aux « Téméraires »
16èmes Rencontres de Théâtre Amateur

21, 22 et 23 mai 2010
Identification
Nom de la troupe :___________________________________________________________
Etablissement ou association représentée : _______________________________________
Nom du responsable ou personne référente : ______________________________________
N° Tél : _________________________
Adresse : _________________________________________________________________
_________________________________________________________________________
Adresse mail :______________________________________________________________
Quel est l’objectif de l’atelier ou troupe : _________________________________________
_________________________________________________________________________

Qui l’encadre : _____________________________________________________________

Depuis combien de temps la troupe existe-t-elle ? _________________________________

Quels sont les moyens dont vous disposez ? ______________________________________

Comment s’organisent vos temps de travail ? _____________________________________

Le spectacle présenté

Titre de la pièce (1h30 maxi) ou de la « brève » (de 2 à 10 minutes) : ____________________________________________
Auteur : __________________________________________________________________
Metteur en scène : __________________________________________________________
Création : 
OUI
NON                 (rayer la mention inutile)
Genre : ___________________________________________________________________
Résumé / Texte de présentation du spectacle :

_________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________
Motivation de ce choix : ______________________________________________________
_________________________________________________________________________
Déjà joué par le troupe ou nouveauté ? __________________________________________
Si la pièce a été jouée, nombre de représentations et lieux : 

_________________________________________________________________________
Suite au verso

Dates et lieux des prochaines représentations :

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

Durée : ___________________________________________________________________
Nom et âge des acteurs (une fiche individuelle de renseignement obligatoire vous sera communiquée si votre proposition est sélectionnée) :

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________

Lieu et horaires des répétitions :

_________________________________________________________________________

Quelle(s) question(s) aimeriez-vous voir abordée(s) par les conseillers techniques lors des échanges ? ________________________________________________________________
_________________________________________________________________________
Merci de fournir avec ce dossier complété :
- Plusieurs photos (300 dpi) de la troupe en représentation et en répétition (que vous pouvez envoyer à centre@mjc-cherbourg.com)
- 1 DVD d’une représentation filmée ou d’un filage du spectacle
- 1 revue de presse sur la pièce et/ou la troupe dans la mesure du possible.

□ Le responsable de la troupe confirme avoir demandé et obtenu l’autorisation de jouer la pièce auprès de son auteur ou de son représentant (SACD)
□ Il certifie que toutes les personnes intervenant sur scène dans la pièce ont le statut amateur.






Nom du signataire : _________________________

Signature :

[image: image1.jpg]<> MALSON des
7= Jeunes et de La

< culture




A renvoyer par courrier avant le 29 janvier 2010


Maison des Jeunes et de la Culture - 20, rue de l’Abbaye


50100 CHERBOURG-OCTEVILLE


Tel : 02.33.53.31.72


� HYPERLINK "mailto:centre@mjc-cherbourg.com" ��centre@mjc-cherbourg.com�
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